
 

 
 

 

 
 

มัลทิเปลแอลลีลกับระบบหมูเลือดในคน 
(Multiple Alleles and Human Blood Types) 

บทที่ 6 

6.1 มัลทิเปลแอลลีล (multiple alleles) 
 
 คือ ตําแหนงโลกัสของยีนคูหน่ึงที่มีแอลลีลมากกวา 2 รูปแบบ ซึ่งแตละรูปแบบจะมี
ลักษณะของตตัวเองที่แตกตางกันออกไป เชน ลักษณะสีขนของกระตายพันธุตางๆ (รูปที่ 6.1) 
ซึ่งสามารถแบงออกเปน 4 ชนิด คือ ชนิดปกติ (agouti) ซึ่งมีขนสีน้ําตาลคุมโดยแอลลีล c+ หรือ 
C ชนิดชินชิลลา (chinchilla) ซึ่งมีขนสีเทาคุมโดยแอลลีล cch ชนิดฮิมาลายัน (himalayan) ซึ่งมี
ขนสีขาวเกือบทั้งตัว ยกเวนบริเวณจมูก หาง และเทาคุมโดยแอลลีล ch และชนิดแอลไบโน 
(albino) ซึ่งมีขนสีขาวคุมโดยแอลลีล c สําหรับลําดับความเปนยีนเดนของแตละแอลลีลเปน
ดังน้ี c+› cch › ch › c (ตารางที่ 6.1) นอกจากน้ีแอลลีลรูปแบบตางๆ เหลาน้ีเกิดจากการ
เปลี่ยนแปลงในระดับโมเลกุลของ DNA ที่ตําแหนงตางๆ กันภายในยีนปกติ 
 
ตารางที่ 6.1 ฟโนไทป และจีโนไทปของมัลทิเปลแอลลีลที่กําหนดลกัษณะสีขนของกระตาย
พันธุตางๆ  
 

 
ฟโนไทป        จีโนไทป 
 

Agouti          c+c+, c+cch, c+ch, c+c 

Chinchilla         cchcch, cchch, cchc 

Himalayan         chch, chc 

Albino          cc 
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รูปที่ 6.1 ลักษณะสีขนของกระตายพันธุตางๆ  

 (ก) ปกติ  (ข) ชินชิลลา  (ค) ฮิมาลายัน  (ง) แอลไบโน  
(แหลงที่มา: http://www.viarural.com.ar) 
 

6.2 ระบบหมูเลือดในคน 
 
 การจําแนกหมูเลือดในคนจะพิจารณาจากสวนประกอบของเลือดที่สําคัญ 2 สวน คือ 
สวนของเซลลเม็ดเลือดแดง (erythrocytes) มีสารพวกแอนติเจน (antigen หรือ Ag) ซึ่งเปน
สารประกอบพวกไกลโคโปรตีน และสวนของน้ําเลือดที่กําจัดเซลลเม็ดเลือดแดงออก เรียก 
เซรุม (serum) หรือพลาสมา (plasma) มีสารพวกแอนติบอดี (antibody หรือ Ab) ซึ่งเปน
สารประกอบพวกโปรตีน ทีเรียกวา อิมมิวโนโกลบิวลิน (immunoglobulin หรือ Ig) ซึ่งทําหนาที่
เปนภูมิคุมกันใหแกรางกาย 
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หลักการของหมูเลือดในรางกาย บุคคลใดมีแอนติบอดีชนิดหน่ึงในรางกายแลว 
บุคคลน้ันจะตองไมมีแอนติเจนชนิดที่แอนติบอดีตานทานอยูดวย เน่ืองจากรางกายจะสราง
แอนติบอดีเพ่ือตานทานแอนติเจนชนิดที่ไมมีอยูในรางกายเทาน้ัน ดังน้ันถานําเลือดของคน 2 
คน ที่มีทั้งแอนติเจน และแอนติบอดีตางชนิดกันมาทําปฎิกิริยา จะพบเม็ดเลือดเกาะกลุมกัน
คลายกับการตกตะกอน ซึ่งเรียกวา ปฏิกิริยาแอกกลูติเนชั่น (agglutination) เน่ืองจาก
แอนติบอดีเขาทําลายแอนติเจนที่เปนชนิดเดียวกัน เชน ถาผูใหเลือดมีแอนติเจน A แอนติบอดี 
B ใหเลือดแกผูรับเลือด ซึ่งมีแอนติเจน B และแอนติบอดี A จะพบปฏิกิริยา   แอกกลูติเนชั่น
เกิดขึ้นในผูรับเลือด เน่ืองจากแอนติบอดี A ของผูรับเลือดจะเขาทําลายแอนติเจน A ของผูให
เลือด แตถาผูใหเลือดมีแอนติเจน A แอนติบอดี B ใหเลือดแกผูรับเลือดซ่ึงมีแอนติเจน A และ
แอนติบอดี B จะไมพบปฏิกิริยาแอกกลูติเนชั่นเกิดขึ้นในผูรับเลือด (รูปที่ 6.2)     

 
หมูเลือดในรางกายคนสามารถแบงออกเปน 4 หมูดวยกัน ไดแก หมูเลือด A หมูเลือด B 

หมูเลือด O และหมูเลือด AB ซึ่งแตละหมูเลือดจะมีแอนติเจน แอนติบอดี และจีโน-ไทปที่
แตกตางกัน (ตารางที่ 6.2) 
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รูปที่ 6.2 ปฏิกิริยาแอกกลูติเนชั่น  

antigen A 
anti - B 

antigen B 
anti - A 

antigen A ทาํปฎิกิริยากับ anti - A  
Agglutination เปนอันตราย 

antigen A 
anti - B 

antigen A 
anti - B 

No agglutination 

  ผูใหเลือด  ผูรับเลือด  ผูใหเลือด   ผูรับเลือด 



ตารางที่ 6.2 หมูเลือด A-B-O ในในรางกายคน 
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   หมูเลือด      แอนติเจน                     แอนติบอดี          จีโนไทป         
 (เม็ดเลือดแดง)                (เซรุม) 

        A                     A   anti - B                IAIA หรือ IAlO 

        B                   B                    anti - A              IBlB หรือ lBlO 

        O          -                   anti – A & anti – B      lOlO 

           AB               A & B                       -                    IAlB   
 

 

I : แทนแอลลลีที่ควบคุมการสังเคราะหแอนติเจน  
IA : แอลลีลทีค่วบคุมการสังเคราะหแอนติเจน A (IA มีคุณสมบัติเดน) 
IB : แอลลีลทีค่วบคุมการสังเคราะหแอนติเจน B (IB มีคุณสมบัติเดน) 
lO : แอลลีลทีค่วบคุมไมใหมีการสังเคราะหแอนติเจน A และ B  
 

หมายเหตุ   IA และ lB มีคุณสมบัติเดนทั้งคู เรียก โคโดมิแนนซ (codominance)  
               lO มีสมบัติดอยกวา IA และ IB 
 

ชนิดของเลือดสามารถแบงไดตามปฏิกิริยาเคมีของแอนติเจน และแอนติบอดีดังนี้  
- หมูเลือด A: มีแอนติเจน A ในเม็ดเลือดแดงทําใหเกิดปฏิกิริยากับแอนติบอดี A 

ของเซรุมจากหมูเลือด B สงผลใหเกิดปฏิกิริยาแอกกลูติเนชั่น  
- หมูเลือด B: มีแอนติเจน B ในเม็ดเลือดแดงทําใหเกิดปฏิกิริยากับแอนติบอดี B 

ของเซรุมจากหมูเลือด A สงผลใหเกิดปฏิกิริยาแอกกลูติเนชั่น  
 - หมูเลือด O: มีแอนติเจน A และ B ในเม็ดเลือดแดงทําใหเกิดปฏิกิริยากับ
แอนติบอดี A หรือ B ของเซรุมจากหมูเลือด B หรือ A ตามลําดับ สงผลใหเกิดปฏิกิริยา   แอ
กกลูติเนชั่น  
 - หมูเลือด AB: ไมมีแอนติเจนในเม็ดเลือดแดงจึงไมทําปฏิกิริยากับแอนติบอดี A 
หรือ B หรือแอนติบอดี A และ B ของเซรุมจากหมูเลือด B หรือ A หรือ O ตามลําดับ  
 



ดังนั้นการพิจารณาระบบหมูเลือด A-B-O จึงมีความสําคัญอยางมากในการถายเลือด
ใหแกคนไข ทั้งน้ีเพ่ือปองกันการเกิดปฏิกิริยาแอกกลูติเนชั่นกับคนไข ซึ่งเปนอันตราย และอาจ
ทําใหคนไขเสียชีวิต ดังน้ันกอนการถายเลือดใหคนไขจึงควรคํานึงถึงแอนติเจนของผูใหเลือด 
กับแอนติบอดีของผูรับเลือด วาจะสงผลใหเกิดปฏิกิริยาแอกกลูติเนชั่นหรือไม (ตารางที่ 6.3) 

 
ตารางที่ 6.3 การพิจารณาระบบหมูเลือด A-B-O ในการถายเลือดใหแกคนไข 
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     A      anti - B                       Y           N    Y     N   
     B       anti - A          N     Y    Y     N 
     O          anti - A & anti - B         N           N    Y     N 
     AB                     -          Y           Y    Y     Y 

ผูรับเลือด     แอนติบอดี       ผูใหเลือด (แอนติเจน)           
 หมูเลือด       (เซรุม)                 A    B    O     AB 

 
Y: สามารถใหเลือดได และไมเกิดปฏิกิริยาระหวางแอนติเจนของผูใหเลือด และ

แอนติบอดีของผูรับเลือด 
N: ไมสามารถใหเลือดได เพราะจะทําใหเกิดปฏิกิริยาระหวางแอนติเจนของผูให

เลือด และแอนติบอดีของผูรับเลือด ทําใหผูรับเลือดเปนอันตรายซึ่งอาจถึงขั้นเสียชีวิต 
 

นอกจากนี้การทราบขอมูลเก่ียวกับหมูเลือดของพอ และแม ยังสามารถคาดเดาไดวา
ลูกจะมีหมูเลือดอะไร และมีจีโนไทปของหมูเลือดอยางไร ซึ่งในปจจุบันถือวามีประโยชนตอการ
วิเคราะหทางนิติวิทยาศาสตรอีกดวย เชน พอมีหมูเลือด A และแมมีหมูเลือด O ลูกที่เกิดขึ้นจะ
สามารถมีหมูเลือด A และ/หรือหมูเลือด O ทั้งน้ีขึ้นอยูกับจีโนไทปของพอที่มีหมูเลือด A ดวย 
(รูปที่ 6.3)     

 
 
 

 



 
    

 
 

       lAlA                   lOlO
                  lAlO                 lOlO 
 
ลูกมีจีโนไทป  lAlO ทุกคน (หมูเลือด A)  ลูกมีจีโนไทป   lAlO  50% (หมูเลือด A) 
                                         IOlO  50% (หมูเลือด O)          
 

รูปที่ 6.3 การคาดเดาหมูเลือดของลูกที่เกิดจากพอหมูเลือด A และแมหมูเลือด O 
 

6.2.2 หมูเลือดระบบ MN 
 

 หมูเลือดระบบนี้คนพบในระหวางการทดลองผสมเลือดคนที่มีการนําแอนติบอดีของ
หมูเลือดระบบ A-B-O ออก กับเซรุมของเลือดกระตาย หรือหนูตะเภา พบวามีปฏิกิริยาแอกกลู
ติเนชั่นเกิดขึ้นระหวางแอนติเจนจากเลือดคนกับแอนติบอดีจากเซรุมกระตาย แตในการการ
ทดลองเชนน้ีไมมีผลตอระบบหมูเลือดในคนเพราะวาหมูเลือดระบบ MN ในคนไมมีแอนติบอดี 
จึงไมกอใหเกิดปฏิกิริยาดังกลาวในการใหเลือดของคน นอกจากน้ียังพบวาแอลลีล Mและ N มี
คุณสมบัติการแสดงออกแบบ codominance อีกดวย (ตารางที่ 6.4) 
 

ตารางที่ 6.4 หมูเลือดระบบ MN 
 

      หมูเลือด         แอนติเจน            แอนติบอดี            จีโนไทป         
  (เม็ดเลือดแดง)           (เซรุม) 

          M              M          -                MM 
          N              N          -          NN 
         MN             MN                   -          MN 
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6.2.3 หมูเลือดระบบรีซัสแฟกเตอร (Rhesus factor, Rh) 
 การถายทอดกรรมพันธุของระบบเลือด Rh พบวาแอนติเจน D ในคนที่มีหมูเลือด 
Rh+ ควบคุมโดยยีนเดน D และคนที่เปน Rh- ควบคุมโดยยีนดอย d (ตารางที่ 6.5) 
 
ตารางที่ 6.5 หมูเลือดระบบรีซัสแฟกเตอร 
 

BI 251 103 

 
 

       หมูเลือด    แอนติเจน          แอนติบอดี          จีโนไทป           
  (เม็ดเลือดแดง)               (เซรุม) 

         Rh+         มี (D)        ไมมี  DD หรือ Dd 
         Rh-             ไมมี                   ไมมี*                        dd 

 
คนที่มีหมูเลือด Rh- จะไมมีแอนติเจน และไมมีแอนติบอดีในสภาพปกติ แตคนที่มี

หมูเลือด Rh- สามารถสรางแอนติบอดี (anti-D) ได ถาไดรับแอนติเจน D เขาสูรางกาย เชน 
การไดรับเลือดจากผูมีหมูเลือด Rh+ หรือจากการที่ลูกในครรภมีหมูเลือด Rh+ เปนคนแรก 
ตอมามีการพบวายีนที่ควบคุมลักษณะแอนติเจน (D) เปนแบบลิงเกจของกลุมยีนอยางนอย 3 
ยีน คือ C หรือ c, D หรือ d, E หรือ e ซึ่งอยูติดกันมากจนรวมกันเปนกลุมแอลลีลได 8 
ประเภทดังนี้ CDE, CDe, CdE, cDE, Cde, cDe, cdE และ cde 
  

- การไดรับเลอืดจากผูมีหมูเลือด Rh+  
 
 ปกติคนที่มีหมูเลือด Rh- จะไมมีแอนติเจน และไมมีแอนติบอดี แตถาไดรับเลือดที่มี
หมูเลือด Rh+ (แอนติเจน D) จะทําใหผูรับเลือดดังกลาวมีสรางแอนติบอดี (anti-D) แตการสราง
แอนติบอดีในคร้ังน้ี จะเปนไปคอนขางชา จึงอาจไมเปนอันตรายแกผูไดรับเลือดในชวงเวลานั้น 
แตถาหลังจากน้ันไดรับเลือดจากผูมีหมูเลือด Rh+ อีกคร้ัง แอนติบอดี (anti-D) ของผูรับเลือดจะ
ทําปฏิกิริยากับแอนติเจน D จากเม็ดเลือดของผูใหเลือด ซึ่งจะเปนอันตรายตอผูรับเลือด (รูปที่ 
6.4) 
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รูปที่ 6.4 ผูรับเลือดมีหมูเลือด Rh- ไดรับเลือดจากผูมีหมูเลือด Rh+ 
 

การที่ลูกในครรภมีหมูเลือด Rh+ เปนคนแรก - 
 

 แมที่มีหมูเลือด Rh- แตงงานกับพอที่มีหมูเลือด Rh+ ทําใหลูกในครรภคนแรกมี
โอกาสมีหมูเลือด Rh+ แตยังไมเปนอันตรายตอแมในระหวางตั้งครรภ เน่ืองจากระบบ
หมุนเวียนเลือดระหวางแม และลูกแยกออกจากกัน มีเพียงแตรกเทาน้ันที่ติดตอกัน แตอยางไร
ก็ตามเม็ดเลือดแดงจากทารกมีโอกาสเล็ดลอดเขาสูระบบเลือดของแมได ในระยะกอนคลอด 2 - 
3 เดือน หรือชวงที่กําลังคลอด ซึ่งจะสงผลใหระบบเลือดของแมเริ่มสรางแอนติบอดี (anti-D) 
ขึ้นอยางชาๆ จึงยังไมเปนอันตรายตอทารกคนแรก แตถาแมคนน้ีมีลูกคนที่สองซ่ึงมีหมูเลือด 
Rh+ อีก จะมีผลทําใหแอนติบอดีของแมอาจเขาไปทําลายเม็ดเลือด (แอนติเจน) ของลูกคนที่
สองหลังคลอด ทําใหลูกคนที่สองมีอาการผิดปกติ ที่เรียกวา         อิริโทรบลาสโตซิส เฟทะลิส 
(erythroblastosis fetalis) ซึ่งเปนอันตรายตอทารกจนอาจถึงเสียชีวิตได (รูปที่ 6.5) แตบางครั้ง
พบวาทารกคนที่สองซึ่งคลอดจากครรภมารดาอาจยังไมเกิดปฏิกิริยาระหวางแอนติบอดีที่ไดรับ
จากแม และแอนติเจนในเม็ดเลือดแดงของทารกที่มีหมูเลือด Rh+ ดังน้ันถามีการถายหมูเลือด 

antigen D 

Agglutination เปนอันตราย 

Rh+ 
antigen D anti-D 

  ผูรับเลือด   ผูใหเลือด 

Rh- 

 ผูรับเลือด ผูใหเลือด   



 
นอกจากนี้ยังมีการแกปญหา และปองกันโรคอิริโทรบลาสโตซิสเฟทะลิส โดยสกัดเอา

แอนติบอดีบริสุทธิ์ เพ่ือฉีดใหแมที่มีหมูเลือด Rh- หลังจากที่คลอดบุตรคนแรกที่มีหมูเลือด Rh+ 
เพ่ือใหแอนติบอดีบริสุทธิ์เขาไปทําลายแอนติเจนในเม็ดเลือดแดงของลูกที่เล็ดลอดเขามาสูแม 
ซึ่งวิธีการนี้เปนการปองกันแอนติเจนในเม็ดเลือดของลูกไปกระตุนการสรางแอนติบอดีใน
รางกายแม ปจจุบันวิธีการดังกลาวกําลังพัฒนาเพื่อใหมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น 
 

Rh- 

baby 

First baby 
anti-D 

Rh+ 

Rh- Rh- 

baby 

Rh+ 

 Rh+ baby

 
 
รูปที่ 6.5 แมที่มีหมูเลือด Rh- แตงงานกับพอที่มีหมูเลือด Rh+ ทําใหลูกในครรภคนแรกมีโอกาส
มีหมูเลือด Rh+ ซึ่งจะเปนอันตรายตอลูกคนที่สองซ่ึงมีหมูเลือด Rh+ 
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แบบฝกหัดทายบท 
 

1. จงเติมชนิดแอนติบอดี (เซรุม) ของผูรับเลือด และเติม Y ถาสามารถใหเลือดแกผูรับ

เลือดทางดานซายได หรือเติม N ถาไมสามารถใหเลือดได (8 คะแนน) 

** ตามหลักการพิจารณาระบบหมูเลือด A-B-O ในการถายเลือดใหคนไข 

 

    O  

    AB                                                                                           

                   

 

                                                                                              

                                                ….        Y          ….        ….. 

                ……..                       ….        N          Y          ….. 

                ……..                       ….       ….        ….         ….. 

หมูเลือด     (เซรุม)   A  B  O  AB 

       A                   ……..                        Y         ….        …..       …… 

       B                 …….. 

 

 
2. ถาหากคุณทํางานแผนกนิติวิทยาศาสตร เพื่อตรวจสอบวาลูกที่มีหมูเลือด AB ซึ่งมี

แมหมูเลือด A (IAIO) คุณคิดวาพอของเด็กคนนี้ควรมีหมูเลือดอะไร จงแสดงวิธีทํา 
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